Załącznik nr 1

O F E R T A CENOWA
GMINA SUSZEC

UL. LIPOWA 1

       43-267 SUSZEC
Nawiązując do zaproszenia do składania ofert na realizację zamówienia pn.: 

Wykonanie projektu architektoniczno – budowlanego remontu oraz zmiany sposobu użytkowania pomieszczeń mieszkalnych i istniejących pomieszczeń ośrodka zdrowia przy ul. Wyzwolenia 2 w Suszcu na potrzeby powiększenia Ośrodka Zdrowia wraz z uzyskaniem niezbędnych pozwoleń.
1.  Oferuję wykonanie w/w przedmiotu zamówienia za cenę: 

     netto: ………………………..zł 

     słownie:................................................................................................................................. 

     podatek VAT w wysokości:……… %,tj.:………………….zł 

     słownie:................................................................................................................................. 

     brutto:  ...................................zł

     słownie:................................................................................................................................. 

2.  Oświadczam, że:

a)  akceptuję warunki realizacji przedmiotu zamówienia określone przez 
     Zamawiającego w Zaproszeniu, w tym wymagany termin realizacji, 
          b)  w przypadku wyboru mojej oferty zobowiązuję się do zawarcia umowy na          

               oznaczonych w niej warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez 

               Zamawiającego.
PODPISANO 
............................................................................ 
............................................................................ 

(nazwa firmy) 

(adres) 
dnia......................................................................

